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Uvod: Terapija s pomočjo živali uporablja vez med človekom in živaljo, pri čemer izvajamo 
ciljno usmerjene terapije v procesu zdravljenja. V procesu terapije s pomočjo živali 
sodelujejo terapevt, uporabnik, vodnik živali in terapevtska žival .Terapije s pomočjo živali 
imajo pri otrocih velik pomen, saj znižujejo vedenjske, čustvene in verbalne stiske. Otroci 
so na terapijah bolj željni sodelovanja s terapevtom ter bolj pozorni in odzivni. Prisotnost 
živali na terapiji otroka spodbudi, da se pridruži socialnim aktivnostim. Namen: Namen 
diplomskega dela je proučiti delovnoterapevtsko obravnavo z vključevanjem terapije z 
živalmi in proučiti doprinos živali na delovanje otrok s posebnimi potrebami, ter ugotoviti 
prednosti in pomanjkljivosti vključitve terapije v obravnavo. Metode dela: V diplomskem 
delu smo uporabili pregled strokovne in znanstvene literature, ki je bila objavljena med 
letom 2010 in 2020. Za analizo je bil uporabljen model PRISMA. Za iskanje literature smo 
uporabili ključne besede: »occupational therapy«, »animal assisted therapy«, »children with 
special needs«, »canine assisted therapy« in »equine assisted therapy«. Literatura je bila 
iskana preko iskalnikov e-virov: DiKul, Google učenjak in PubMed ter preko e-vira: Science 
Direct. V končno analizo literature je bilo vključenih 8 raziskav. Rezultati: Vključevanje 
terapije s pomočjo živali v delovnoterapevtsko obravnavo ima pozitiven učinek. Živali 
vključene v delovnoterapevtsko obravnavo zvišajo motivacijo in samozavest otrok, otroci so 
bolj sproščeni, učinkujejo na boljšo kontrolo trupa, motorične spretnosti in komunikacijo. 
Pri izvajanju terapij s pomočjo živali, je prišlo tudi do nekaterih pomanjkljivosti in sicer 
kontraindikacije (alergije, strah pred živalmi…), premalo znanja o terapijah s pomočjo živali 
ter nepovezanost med terapevtom in vodnikom živali. Razprava in zaključek: S pregledom 
literature smo ugotovili, da ima vključevanje konja in psa v delovnoterapevtsko obravnavo 
pozitiven vpliv na delovnoterapevtsko obravnavo pri otrocih s posebnimi potrebami. Tako 
bi lahko raziskava spodbudila, da bi delovni terapevti več uporabljali terapijo s pomočjo 
živali, tako pri otrocih s posebnimi potrebami, kakor pri drugi populaciji. 
 








Introduction: Animal assisted therapy is using human-animal bond, performing goal-
oriented therapies in the treatment process. In the treatment process participate the therapist, 
the user, the animal guide and the therapeutic animal. Animal-assisted therapies in children 
are great importance as they reduce behavioral, emotional, and verbal distress. Children are 
more eager to cooperate with the therapist and more attentive and responsive. The presence 
of animals in the therapy encourages the child to join social activities. Purpose: The purpose 
of the diploma work was to study occupational therapy treatment by including animal 
assisted therapies and to study the contribution of animals to the functioning of a child with 
special needs, and to identify advantages and disadvantages of the therapies included in 
treatment. Methods: In the diploma work we used a review of professional and scientific 
literature, which was published between 2010 and 2020. The PRISMA model was used for 
analysis. We used the keywords »occupational therapy«, »animal assisted therapy«, 
»children with special needs«, »canine assisted therapy« and »equine assisted therapy«. We 
searched the literature through e-sources search engines: DiKul. Google Scholar, PubMed 
and through e-source: Science Direct. Eight studies were included in the final literature 
analysis. Results: The inclusion of animal assisted therapy in occupational therapy treatment 
shows a positive effect. The involvement of animals in occupational therapy treatment 
increases the motivation and self-confidence of children, children are more relaxed, it effects 
on better torso control, motor skills and communication. There were also some 
disadvantages in the implementation of animal assisted therapies, namely contraindications 
(allergies, fear of animals…), insufficient knowledge about animal assisted therapies and the 
lack of connection between the therapist and the animal guide. Discussion and conclusion: 
A review of the literature found that the inclusion of horse and dog in occupational therapy 
treatment has positive impact on occupational therapy treatment with children with special 
needs. The research could encourage occupational therapists to use animal assisted therapy 
more, both in children with special needs and in the general population. 
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SEZNAM UPORABLJENIH KRATIC IN OKRAJŠAV 
COPM        Canadian occupational performance measure 
 
CPT            Continuous performance test 
 
DT               Delovnoterapevtska 
 
GMFM       Gross motor function measure 
 
PACS         Pediatric activity card sort 
 
PDMS-2      Peabody developmental motor scale 2 
 
PEDI           Pediatric evaluation of disability inventory 
 









Živali spremljajo človeka že čez celotno zgodovino človeštva. Najstarejša odkrita vez med 
živaljo in človekom je bila z volkom, katerih slike so bile odkrite v jamah. Prav tako, so že 
v pradavnini Egipčani častili mačke, konje in pse. Že takrat so verjeli, da imajo živali moč 
zdravljenja bolezni in poškodb. S tem so živali začele imeti čedalje večji vpliv na človekovo 
življenje. Večji preobrat v zdravljenju s pomočjo živali se je zgodil leta 1970, ko je otroški 
psihoterapevt dr. Boris Levinson kot prvi uvedel pojem terapija s pomočjo živali (Fine, 
2006).  
 
Dr. Levison je odkritje doživel "po nesreči", saj je pustil otroka, ki je imel komunikacijske 
težave, med terapijo samega, z njegovim psom. Ko se je vrnil, je otrok govoril s psom, kar 
je začel bolj podrobno raziskovati in o tem napisal več knjig. Tako je Dr. Levison postal 
poznan tudi kot začetnik terapije z živalmi (Fine, 2006). Danes poznamo dve vrsti pomoči z 
živalmi in sicer terapija s pomočjo živali (animal assisted therapy) in izvajanje aktivnosti s 
pomočjo živali (animal assisted activities). Pri terapiji s pomočjo živali, gre za strukturirano 
obravnavo uporabnika, pri katerem je žival del obravnave in z njo želimo doseči zastavljen 
cilj, pri aktivnosti z živaljo, pa gre za izvajanje aktivnosti z živalmi, ki so spontane in nimajo 
točno določenega cilja (Altschiller, 2011).  
 
Prednost terapije s pomočjo živali je v tem, da žival v človeku sproži občutek ugodja, kar 
uporabnikom omogoča, da se v bolniškem okolju počutijo bolj sproščeno. Posledično so 
uporabniki bolj odzivni na terapijo, so pod manjšem stresom ter imajo boljšo samopodobo 
(Rupnik Mihelič, Robida, 2017). 
 
 Terapija s pomočjo živali se uporablja v različnih zdravstvenih strokah, kot so delovna 
terapija, fizioterapija, logopedija, psihoterapija ter specialna pedagogika. Uporabljamo jo 
lahko pri rehabilitaciji uporabnikov, živali pa lahko pomagajo tudi pri bolnikih s 
psihološkimi in sociološkimi težavami. Pri tem uporabljamo različne vrste živali, nam 
najbolj poznane terapije z živalmi so terapija s psom in konjem (Ilič, 2013).  
Terapija s psom je ena najbolj priporočljivih terapij, saj lahko psa uporabimo tako v terapiji 
s pomočjo živali, v izvajanju aktivnosti s pomočjo živali, ali pa kot psa vodnika, ki pomaga 
slepim in slabovidnim ter gluhim in naglušnim osebam (Dawn, 2011). Ker so psi igrivi, 
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prijazni in prijetni, imajo v terapiji tudi motivacijsko vlogo, je večina uporabnikov rada v 
družbi psov in posledično bolj z veseljem sodelujejo pri terapiji (Huri, 2018).  Pri terapiji s 
konjem, pa gre za terapijo, ki vključuje interakcijo med konjem in uporabnikom in za 
aktivnosti s katerimi vplivamo na sposobnosti posameznika (Hallberg, 2018).  
1.1 Teoretična izhodišča 
1.1.1 Povezanost živali in človeka 
Živali so bile v človeško življenje vključene že od samega začetka človeške vrste. Vez se je 
razvijala v različnih narodih in kulturah, kot na primer čaščenje konjev, mačk in psov v 
antičnem Egiptu. Na Kitajskem so verjeli, da se vsak rodi z določenimi znaki neke živali, iz 
česar so naredili kitajski horoskop, v antični Grčiji so častili pse, kot njihove varuhe. Čez 
zgodovino so živali postajale čedalje bolj pomembne v človekovem življenju (Walsh, 2009).  
Začeli smo jih imeti za hišne ljubljenčke in ne več kot delovno silo. Ugotovili smo, da jih 
lahko uporabimo za prijateljevanje, za rekreacijo in šport, za zabavo, postali pa so tudi dobri 
življenjski sopotniki. Pri tem je najbolj zvesta žival pes, ki mu z razlogom pravimo 
"človekov najboljši prijatelj." Poleg psov so med najbolj popularnimi hišnimi ljubljenčki še 
mačke, konji, manjši sesalci npr. morski prašički, zajci… ter ptiči, ribe itd. (Marinšek, Tušak, 
2007). Hišni ljubljenčki v nas vzbudijo užitek, naklonjenost in družbo. Na našo skrb in 
pozornostjo nad njimi, se odzovejo z ljubeznijo in ljubkovanjem, katere ljudje najbolj 
potrebujemo. Njihov pozdrav in veselje, ko pridemo domov po stresnem delu, nas pomirja 
in razveseli, bolj kot karkoli drugega (Walsh, 2009). Predstavljajo nam tudi socialno oporo 
in so nam na voljo čez celoten dan. Pomenijo nam sproščenost in udobnost, kar se pozna 
tudi pri pogovoru. Obrazna mimika je pri pogovoru z živaljo nežna in neprisiljena, obrazne 
mišice so sproščene, človek pa se počuti bolj samozavestno (Marinšek, Tušak, 2007). Prav 
sproščenost je vzrok za takšno povezavo med živaljo in človekom. Živali so do nas 
nekritične, za razliko od ljudi okoli nas. Ne glede na vse, nam bodo vedno vračale ljubezen 
in nam dajale oporo, ki jo potrebujemo, ter nam popestrile življenje, kot nam ga nihče drug 
ne more (Walsh, 2009). Poleg tega, pa imajo živali na nas tudi pozitivne zdravstvene učinke. 
Raziskave kažejo, da imajo ljudje, ki imajo hišnega ljubljenčka, večjo možnost preživetja, 
kot tisti brez, saj so ugotovili, da imajo nižji krvni tlak in holesterol, boljši imunski sistem in 
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delovanje. Pomagajo tudi pri boljšem in lažjem obvladovanju bolezni, kot so bolezni srca, 
demenca in rak, dokazano je tudi da lajšajo depresijo in tesnobo (Fine, 2010). 
1.1.2 Vloga živali v otroštvu 
Stik z živalmi v odraščanju, lahko veliko pripomore k otrokovem razvoju, saj življenje s 
hišnim ljubljenčkom otroku predstavlja dodatno vrednost v življenju. Vedno bo ob otroku, 
ko je osamljen, tudi ko starši zanj ne bodo imeli časa in mu bo stal ob strani, ko bo žalosten. 
Ker so živali tako kot otroci brezskrbne, nepokvarjene in igrive, je med njimi posebna 
povezanost, zaradi katere se otroci lahko vživijo v živali. To v otroke prinese sposobnosti 
empatije, pri čemer se učijo, kaj ima žival rada, česa ne, ter kako z njo ravnati, kar lahko 
uporabijo v kasnejšem življenju (Marinšek, Tušak, 2007). Prav tako, pa se otroci s hišnim 
ljubljenčkom učijo skrbeti za žival, jo hraniti, negovati, čistiti in s tem prevzeti odgovornost 
za živo bitje. Učijo pa se tudi socialnih odnosov, katere večina otrok lažje vzpostavlja z 
živaljo, kot s človekom (Marinšek, Tušak, 2007). Raziskave so pokazale, da imajo otroci, ki 
odraščajo skupaj s hišnim ljubljenčkom, bolj razvit čut za odgovornost, prijaznost, 
naklonjenost in empatijo. Starši otrok so povedali, da so hišni ljubljenčki naučili otroke biti 
pripravljene na življenje in na stvari, kot so rojstvo, bolezni in izguba bližnjega. Ugotovili 
so tudi, da so edinci, najmočneje od vseh otrok navezani na hišnega ljubljenčka, saj jim daje 
občutek varnosti in jim dela družbo (Walsh, 2009).  
 
Marinšek in Tušak (2007) v svoji knjigi opredeljujeta odnos otrok do živali, ter kako se le ta 
postopoma razvija pri otrocih. Razvija se počasi in postopno, čez njegov celoten razvoj. 
Začne se tako, da pri enem letu starosti otrok začne razlikovati med resnično živaljo in igračo 
v obliki živali. Po enem letu starosti, začnejo pri pravih živalih opazovati premikanje, 
zaznavajo tudi njihovo nevarnost. Pri treh letih postane otrok pozoren do živali, začnejo ga 
zanimati, pri štirih letih se med otrokom in živaljo vzpostavi povezava, otrok izrazi željo po 
igranju z živaljo. Med šestim in devetim letom starosti, se otroci na živali odzovejo 
pozitivno, njihov pogled na živali se spremeni. Po desetem letu starosti, otroci zaznavajo 
razlike med živalmi, nato se lahko interes za živali zmanjša, lahko pa z določeno živaljo npr. 
hišnim ljubljenčkom vzpostavi močno vez. Kot se razvija odnos do živali, pa imajo otroci  
pri različnih starostih radi različne vrste živali. Med petim in desetim letom imajo otroci 
željo po interakciji z živalmi, katere lahko ljubkujejo in božajo. To so mačke in drugi manjši 
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ljubljenčki, med desetim in trinajstim letom, so jim najbolj zanimivi ptiči, ribe in želve, po 
trinajstem letu, si pa kot hišnega ljubljenčka otroci najbolj želijo psa (Marinšek, Tušak, 
2007). 
1.1.3 Terapija s pomočjo živali 
Terapija s pomočjo živali uporablja vez med človekom in živaljo, pri čemer izvajamo ciljno 
usmerjene terapije v samem procesu zdravljenja (Chandler, 2012). Terapijo lahko izvajamo 
tako pri otrocih, mladostnikih, odraslih in pri starejših ljudeh. Največkrat se uporablja pri 
otrocih in sicer pri cerebralni paralizi, nevroloških motnjah, avtizmu, pri motnjah v senzorni 
integraciji itd. (Huri, 2018). Terapija se lahko izvaja v različnih institucijah, v katerih poteka 
terapevtsko zdravljenje ljudi (npr. bolnišnice, zdravilišča, rehabilitacijski centri, domovi za 
ostarele...). V procesu terapije sodelujejo terapevt, uporabnik, vodnik živali in terapevtska 
žival. Vodnik živali in terapevtska žival predstavljata terapevtski par. Vloga vodnika živali 
je, da skrbi za žival ter sodeluje s terapevtom. Vodnik mora pred terapijo žival pripraviti na 
terapijo, jo očistiti in ji zagotoviti dobro počutje, ter se s terapevtom dogovoriti o poteku 
terapije. Med terapijo vodnik žival vodi čez terapijo, ji pri tem pomaga, jo spodbuja in 
poskrbi za njeno varnost. Po terapiji vodnik žival sprosti in jo nagradi (Ilič, 2013). 
Pomembno je vedeti, da ni vsaka žival primerna za terapevtsko žival. Pri tem je najbolj 
pomemben karakter živali, paziti pa moramo tudi na to, kakšno vrsto terapije bomo z živaljo 
izvajali in izbrati temu primerno vrsto živali. Konja izberemo za terapevtsko jahanje, psa kot 
pomočnika in mačko za pestovanje. Kot terapevtske živali, so med terapevti najbolj zaželeni 
psi in konji, saj so to živali, ki jih imajo uporabniki radi in se od njih največ naučijo (Ilič, 
2013).  
 
Pes že od nekdaj velja kot žival, ki je človeku najbližje in je z njim najbolj povezan. Čez 
stoletja je postal človekov najboljši prijatelj. Pomagal mu je pri lovu in ga varoval pred 
drugimi živalmi, dandanes pa ga večinoma uporabljamo kot hišne ljubljenčke ali kot 
pomočnike pri slepih, v policiji, v reševanju in v zdravstvu, kot terapevtske pse (Falappi, 
2002). Tako kot vsaka druga žival, tudi vsak pes ni primeren za terapevtskega psa. 
Primernost ni odvisna od pasme, velikosti in spola psa, temveč od njegovega karakterja. Pes, 
ki je primeren za terapevtskega psa, mora biti umirjen, poslušen, vodljiv, ne sme biti plašen 
do ljudi, katerih ne pozna. Vajen mora biti različnih površin in terapevtskih pripomočkov, 
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ne sme se bati hitrih gibov, dotikov in gneče ljudi (Ilič, 2013). Preden se lahko psa označi 
kot terapevtskega psa, mora iti čez določena testiranja in izpolnjevati določene pogoje. 
Najprej mora imeti pes  opravljen mednarodni izpit poslušnosti (Berufsbegleithund - B-BH)  
in ne sme biti mlajši do 12 mesecev, saj mladiči še niso dovolj zreli za opravljanje takšnega 
dela (Trampuš, 2014). Nato se psa, preden dobi dovoljenje za nadaljnje izobraževanje za 
terapevtskega psa, vedno testira. S tem se preveri, če izpolnjuje vse pogoje, ki so za 
izobraževanje potrebni. Preverjanje zajema (Marinšek, Tušak, 2007): 
• Veterinarsko preverjanje - gre za telesen pregled, kjer psa veterinar zdravstveno 
pregleda in opravi pregled cepljenj. 
• Preizkus temperamenta - gre za preverjanje plašljivosti psa v novih situacijah, kjer 
se psa postavi v stresne situacije in se preverja njegova reakcija. 
• Stopnja treniranosti - gre za preverjanje, koliko je pes naučen in na treniran ter  kako 
reagira na tujca. 
Po preverjanju psa in ugotovitvi, da je pes primeren za terapevtskega psa, se za vodnika in 
psa začne šolanje, katerega opravita v izbranem društvu, kjer opravljajo terapijo s psom. 
Vodnik in pes morata opraviti določeno izobraževanje in izpit, nato ju  čaka še pripravništvo. 
Pripravništvo poteka v ustanovah kot so bolnice, rehabilitacijski centri, zdravilišča, domovi 
za upokojence, šole..., v spremstvu vodnika in psa, ki to že znata. Po zaključku pripravništva 
vodnik in pes postaneta terapevtski par, ki lahko skupaj s terapevtom opravljata terapijo s 
psom (Trampuš, 2014). 
 
Konj velja za eno najbolj skladnih in elegantnih živali, zato so poleg psov ene bolj 
priljubljenih živali med ljudmi (Marinšek, Tušak, 2007). Včasih so jih večinoma uporabljali 
kot hlapčevske živali (za nošenje tovora, ježo...), v današnjih časih pa jih uporabljamo 
večinoma za rekreacijo, nekateri pa tudi kot terapevtske živali (Petrovič, 2001). Tako kot 
vse druge živali, tudi vsak konj ni primeren, da postane terapevtski. Za razliko pri psu, več 
kriterijev vpliva na izbiro terapevtskega konja in sicer (Marinšek, Tušak, 2007; Petrovič, 
2001): 
• Velikost konja - pri tem je pomembna pasma konja, saj mora biti manjše rasti, da ga 
lahko vodnik spremlja, ter da se lahko uporabnik nanj varno in lažje namesti, ter ima 
boljši občutek gotovosti. Priporočena višina je nekje do 160 cm. 
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• Temperament in značaj konja - konj ne sme reagirati na glasne zvoke in hitre gibe, 
mora  biti pripravljen na učenje in biti vodljiv, zanesljiv, nenapadalen, miren in imeti 
željo po kontaktu z ljudmi. 
• Starost konja - najbolj so primerni starejši konji, saj so že umirjeni, preverjeni, vajeni 
ljudi, stari nekje med 5 in 10 let. 
• Konstitucija in tip konja - najbolj primeren tip konja je pravokotni tip, saj ima širok 
in mišičast hrbet, da lahko uporabnik na njem sedi tudi brez sedla. 
 
Konj, ki izpolnjuje vse zgoraj navedene kriterije, mora biti tudi v dobri fizični kondiciji, da 
lahko postane terapevtski konj. Najprej se pri dveh letih začne trening lonžiranja, pri 3 letih 
začne s treningi jahanja. Pri štirih letih se ugotavlja, če konj izpolnjuje potrebne kriterije za 
terapevtskega konja ali ne. Če jih izpolnjuje začne s treningi. Pri tem se konj uči premikanja 
z jezdecem in sposobnosti koncentracije. Naučiti se mora zaupanja, tako njegovemu 
vodniku, kot uporabnikom, pri katerih ne sme imeti nobenih obrambnih reakcij na nenadne 
gibe in na nenavadno in nenadzorovano gibanje trupa. Obvladati mora tudi veščine 
ravnotežja v vseh gibalnih fazah, saj je skupaj z bremenom na hrbtu njegovo ravnotežje 
porušeno. Vso to znanje mora pridobiti tudi terapevt oz. vodnik konja, skupaj z njim se uči, 
da med seboj ustvarita povezanost in zaupanje (Petrovič, 2001). 
1.1.4 Terapija s pomočjo živali pri otrocih s posebnimi potrebami 
2. člen zakona o usmerjanju otrok s posebnimi potrebami opredeljuje otroke s posebnimi 
potrebami kot: "Otroke z motnjami v duševnem razvoju, slepe in slabovidne otroke oziroma 
otroke z okvaro vidne funkcije, gluhe in naglušne otroke, otroke z govorno-jezikovnimi 
motnjami, gibalno ovirane otroke, dolgotrajno bolne otroke, otroke s primanjkljaji na 
posameznih področjih učenja, otroke z avtističnimi motnjami ter otroke s čustvenimi in 
vedenjskimi motnjami, ki potrebujejo prilagojeno izvajanje programov vzgoje in 
izobraževanja, z dodatno strokovno pomočjo ali prilagojene programe vzgoje in 
izobraževanja" (ZUOPP-1 - Zakon o usmerjanju otrok s posebnimi potrebami, 2. člen). 
Takšni otroci velik del svojega življenja preživijo po raznih bolnišnicah in terapijah 
(Marinšek, Tušak, 2007). Veliko otrok ima pri tem težave, da zaupa terapevtu in zdravniku, 
zato je pri otrocih pogosta metoda terapija z živalmi. Žival otroku pomaga, da se nauči 
zaupanja in jim pomaga, da se na terapiji lažje sprostijo (Marinšek, Tušak, 2007).  
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Vse se je začelo v 60 letih z otroškim psihoterapevtom dr. Levinsonom, ko je začel svojega 
psa uporabljati na terapijah z otroci. Ugotovil je, da je žival kot nek vmesni člen med 
otrokom in terapevtom, ki pomaga otroku lažje komunicirati s terapevtom. Otroci so bili tudi 
bolj sproščeni in so lažje razkrili svoje težave. V današnjih časih imajo terapije s pomočjo 
živali pri otrocih velik pomen, saj znižujejo vedenjske, čustvene in verbalne stiske (Friesen, 
2009). Otroci so na terapijah bolj željni sodelovanja s terapevtom ter bolj pozorni in odzivni 
na samo terapijo. Prisotnost živali na terapiji otroka spodbudi, da bi se pridružil skupini in 
socialnim aktivnostim, pri katerih spodbuja socialno interakcijo z drugimi ljudmi. Otroci 
doživljajo, da so bolj sprejeti ter da jih nihče ne obsoja in imajo posledično večjo motivacijo 
za izvajanje aktivnosti v terapijah (Friesen, 2009; Dimitrijević, 2009). Poleg motivacije ima 
terapija s pomočjo živali tudi fizični, psihični in edukacijski vpliv na otroke. Terapija vpliva 
na motorične spretnosti in ravnotežje otroka, izboljša lahko pozornost, koncentracijo in 
samozavest, zmanjšuje tesnobnost in osamljenost, edukacijsko vpliva na besedni zaklad in 
spomin (Dimitrijević, 2009). Terapija s pomočjo živali lahko dobro vpliva tudi na okrevanje 
otrok, ki so preboleli težje bolezni. Žival otroku pomaga, da spremeni svoje vedenje, razvije 
odgovornost in pomaga pri spodbujanju sodelovanja pri nadaljnjem zdravljenju bolezni. 
Otroci v prisotnosti živali postanejo bolj srečni, komunikativni in umirjeni, saj verjamejo 
živalim in z njimi vzpostavijo močno vez (Dimitrijević, 2009).  
1.1.5 Terapija s pomočjo živali v delovni terapiji 
V delovni terapiji se terapija s pomočjo živali uporablja z namenom omogočiti čim večjo 
samostojnost uporabnika v njegovih okupacijah ter izboljšati uporabnikovo kvaliteto 
življenja (AOTA, 2008). Pri tem vplivamo na motorične in procesne spretnosti, predelavo 
senzornih prilivov, socialno-interakcijske spretnosti ter mišično-skeletne in psihosocialne 
funkcije. Delovni terapevt lahko terapijo s pomočjo živali vključi v vsa področja 
človekovega delovanja, katera so (AOTA,2008; Clark, 2017; Elmaci, Cevizci, 2015):  
• Dnevne aktivnosti, kamor spadajo aktivnosti, s katerimi skrbimo sami zase kot so: 
kopanje, osebna nega, oblačenje, hranjenje, osebna higiena… Skupaj z živaljo se 
lahko uporabnik uči oblačenja. Pes mu iz omare prinese oblačila in mu pomaga sleči 
rokave, lahko se uči tudi preko natikanja oprsnice ali plašča na psa in to prenese na 
oblačenje samega sebe. Tudi pri izvajanju osebne nege, kot sta tuširanje in umivanje 
zob, lahko pes prinese uporabniku prave pripomočke, ki jih potrebuje pri aktivnosti. 
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Pri izvajanju aktivnosti česanja in krtačenja živali, lahko to uporabnik prenese v 
izvajanje česanja svojih las. 
• Širše dnevne aktivnosti, so aktivnosti, ki jih opravljamo, vendar za nas niso obvezne. 
Sem spadajo: skrb za druge, vzgoja otrok, nakupovanje, vzdrževanje doma, 
upravljanje z denarjem… Ko se uporabnik uči skrbi za živali, kot so krtačenje, 
hranjenje, sprehajanje in negovanje živali… lahko to prenese tudi v vsakdanje 
življenje. Pomagam jim razvijati občutek skrbi za druge, posledično imajo boljši 
občutek za empatijo, odgovornost in naklonjenost do drugih ljudi.  
•  Spanje in počitek, vključujeta aktivnosti, ki nas ohranjajo zdrave in aktivne. Žival 
uporabniku pomaga tako, da spi oz. počiva skupaj z njim. Uporabniku pokaže, da je 
čas za počitek in ga umiri, saj živali ljudi pomirjajo. Uporabnik lahko med počitkom 
ali pred spanjem žival boža in ljubkuje, saj ga ta aktivnost še bolj umiri, poleg tega 
pa vpliva tudi na senzorno integracijo – občutenje tople živalske dlake. 
• Izobraževanje, kamor spadajo aktivnosti, katere potrebujemo v izobraževalne 
namene so pisanje, risanje in učenje skupaj z živaljo. Uporabnik lahko piše o živali 
in jo nariše. Uporabi lahko suhe barvice, tempere, vodene barvice. Pri tem vpliva na 
motorične spretnosti in senzorno integracijo, lahko se skupaj z živaljo uči, saj 
uporabnika pomiri in ga motivira za učenje. 
• Delo, so aktivnosti, katere potrebujemo za to, da lahko izvajamo plačano ali 
prostovoljno delo. Pri delu, lahko žival uporabniku pomaga pri zmanjševanju stresa 
in anksioznosti na delovnem mestu, uporabniku prinaša stvari, ki jih uporabnik na 
delovnem mestu potrebuje. 
• Igra, vključuje aktivnosti, s katerimi se zabavamo in razvedrimo. Žival uporabimo 
za igranje, kot je igranje nogometa, kjer uporabnik izvaja določeno gibanje in 
rokovanje z žogo, ki mu pomaga pri spretnostih katere potrebuje za vsakdanje 
življenje. Lahko uporabimo tudi igro »ujemi«, kjer uporabnik psu meče igračo in jo 
le ta prinaša nazaj, kjer uporabnik razvija motorične spretnosti. 
• Prosti čas, vključuje aktivnosti, ki so za nas neobvezne, kot je praznovanje 
rojstnodnevne zabave, kjer uporabnik skupaj z živaljo pripravi torto, kjer mu žival 
lahko pomaga pri prinašanju in prepoznavanju potrebnih sestavin in pripomočkov, 
katere uporabnik potipa, povoha in jih gnete. S tem vplivamo na motorične spretnosti 
in senzorno integracijo. Pri sami zabavi žival pomaga uporabniku pri lažji 
komunikaciji z drugimi ljudmi  in ga pri tem sprošča. 
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• Sodelovanje v družbi, so aktivnosti, ki jih opravljamo v sodelovanju z drugimi 
posamezniki, kot je sprehod skupaj z živaljo, kjer uporabnik drži povodec oz. vajeti. 
S pomočjo živali, ki pomaga uporabniku odpravljati stres in anksioznost, se lahko 
lažje sooča z raznimi socialnimi situacijam (AOTA, 2008; Clark, 2017; Elmaci, 
Cevizci, 2015).  
 
Vloga delovnega terapevta v terapiji s pomočjo živali je, da vodi in načrtuje celoten potek 
terapije. Pred terapijo, se mora terapevt na terapijo pripraviti. Najprej mora pridobiti soglasje 
posameznika, glede prisotnosti živali na terapiji, seznanjen mora biti tudi o samih 
kontraindikacijah terapije z živalmi, kot so razne alergije na živalsko dlako. Nato mora 
ugotoviti težave uporabnika, si zastaviti njegove kratkoročne in dolgoročne cilje, ki jih želi 
doseči do konca terapij in nato skupaj z vodnikom pripraviti celoten plan terapije. Cilji in 
samo izvajanje terapije so prilagojeni vsakemu uporabniku posebej na podlagi njegovih 
okupacij, bolezni ter sposobnosti. Med terapijo mora terapevt voditi uporabnika in mu 
asistira pri izvajanju aktivnosti. Po terapiji mora terapevt počistiti in urediti prostor, narediti 
strokovno oceno in zapisati vsa napredovanja in opažanja, pri čemer mu lahko pomaga tudi 
vodnik (Ilič, 2013; Marinšek, Tušak, 2007; Pihlar, 2014).  
 
Terapija s pomočjo psa se lahko v delovni terapiji uporablja na več načinov. Poteka lahko a 
v naravnem ali kliničnem okolju, lahko individualno ali skupinsko. Pes lahko predstavlja 
motivatorja uporabnika za izvajanje aktivnosti in mu pomaga pri navezovanju stikov. 
Uporabniku pri tem predstavlja neko novost v terapiji, ki se jim zdi privlačna in zanimiva. 
Na podlagi tega povečamo pripravljenost za sodelovanje in večjo motivacijo v izvajanju 
aktivnosti. Pes lahko predstavlja vmesni člen med uporabnikom in terapevtom, ki pomaga 
vzpostaviti boljšo socialno interakcijo med njima. Lahko pa skupaj z uporabnikom sodeluje 
pri namenskih in pripravljalnih aktivnostih in mu pri teh nudi asistenco. Pri tem gre za 
različne aktivnosti, kot so: krtačenje psa, božanje psa, hranjenje psa, učenja trikov, igranje 
razno raznih iger, sprehajanje psa na povodcu, igranje igre "prinesi", spuščanje povodca na 
tla … Pri teh aktivnostih uporabnik razvija tako motorične in procesne, kot socialno 
interakcijske spretnosti, vplivajo pa tudi na senzorno integracijo (Marinšek, Tušak, 2007; 
AOTA, 2008; Solomon, 2012).  
 
Pri terapiji s pomočjo konja, lahko konja, tako kot psa, uporabimo pri izvajanju 
pripravljalnih in namenskih aktivnostih, kot sta krtačenje in vodenje konja (AOTA, 2008; 
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Hallberg, 2018). Uporablja se lahko terapevtsko jahanje konja oz. hipoterapija, pri kateri z 
gibanjem konja vplivamo na fizične, senzorne in kognitivne funkcije uporabnika, kateri jaha 
konja (Huri, 2018). Hipoterapija se uporablja predvsem iz razloga, ker je hoja konja podobna 
načinu človeške hoje in jo zato največkrat uporabljamo pri uporabnikih, ki imajo gibalno 
nevrološke motnje (Petrovič, 2001). Pri hipoterapiji uporabnik tako izboljša ravnotežje in 
kontrolo trupa. Vplivamo tudi na senzomotorično stimulacijo in propriocepcijo uporabnika. 
Pri hipoterapiji lahko izvajamo hojo naravnost ali hojo v krogu. Pri hoji v krogu mora 
uporabnik s svojim težiščem slediti konju v ovinkih, pri čemer spodbujamo ravnotežje in 
krepimo tonus telesa, uporabnik pa izvaja tudi rotacije v medenici in hrbtu. Pomembni so 
tudi ritmični gibalni impulzi, kateri prihajajo iz konjevega hrbta in se prenesejo na bolnika. 
S tem spodbujamo gibanje hrbtenice, aktivacijo mišic celotnega telesa,  katere cilj je, da 
uporabnik prevzema gibalne vzorce konja in jih poveže z mišično-sklepnimi funkcijami 
(Petrovič, 2001). Terapevtsko jahanje lahko uporabimo tudi za psihološko-edukacijske 
namene pri uporabnikih z vedenjskimi težavami. Pri tem vplivamo na duševne, senzorne, 
zaznavne in kognitivne sposobnosti posameznika, pri čemer lahko jahanje zmanjšuje 
anksioznost, povečuje socialno interakcijo, samozavest, koncentracijo in senzomotorične 




Živali predstavljajo čedalje večji del našega življenja. Doprinos v obravnavah so začele 
predstavljati tudi v zdravstvu, zato je tudi namen našega dela proučiti terapijo s pomočjo 
živali v delovni terapiji. S pregledom znanstvene in strokovne literature smo proučili 
delovnoterapevtsko (v nadaljevanju: DT) obravnavo z vključevanjem terapije z živalmi in 
proučili doprinos živali na delovanje otrok s posebnimi potrebami. Postavili smo naslednja 
raziskovalna vprašanja:  
• Kako vključevanje psa ali konja v DT obravnavo prispeva k doseganju 
delovnoterapevtskih ciljev?  
• Katere so prednosti in pomanjkljivosti vključitve terapije s psom ali konjem v DT 
obravnavo?  
• Pri  kateri skupini otrok s posebnimi potrebami je vključevanje psa ali konja v DT 




3 METODE DELA 
Pri metodi dela smo uporabili pregled znanstvene in strokovne literature v angleškem jeziku, 
ki je bila objavljena med letom 2010 in 2020. Za iskanje literature smo uporabili ključne 
besede v angleščini: »occupational therapy«, »animal assisted therapy«, »children with 
special needs«, »canine assisted therapy« in »equine assisted therapy«. Literatura je bila 
iskana preko iskalnikov e-virov: DiKul, Google učenjak in PubMed ter preko e-vira: Science 
Direct. 
 
Vključitveni kriteriji za izbrane članke so bili: članki, ki niso starejši od deset let, so v 
angleškem ali slovenskem jeziku, v raziskavo so vključene osebe s posebnimi potrebami 
stare do 18 let, v člankih je terapija z živalmi del DT obravnave, pri terapiji je prisotna 
terapevtska žival in sicer pes ali konj. Izključitveni kriteriji so bili: članek, ki ni povezan z 
delovno terapijo, je starejši od deset let, v raziskavo so vključene živali, ki niso pes ali konj, 
osebe so brez primanjkljajev in starejše od 18 let.  
 
Za kvalitativno analizo je bil uporabljen PRISMA model, ki je najbolj uporabljen model v 
zdravstveni stroki. Namenjen je izboljšanju sistematičnim pregledom in meta analizi, iz 
katerih nato povzemamo skupne podatke raziskav. Model PRISMA je sestavljen iz 
kontrolnega seznama ter štiri faznega diagrama, ki vsebuje: identifikacijo, preverjanje, 
ustreznost in vključitev. Njegov cilj je, da pomaga avtorju izboljšati poročanje sistematičnih 

































Slika 1:Slika analize člankov po PRISMA metodi (Moher et. al., 2009)  
Identifikacija 










Zadetki v bibliografskih 
Bazah (celotna besedila) 
(SLO=0) 
(ANG=35) 
Izključeni zadetki po prebiranju 
(n=10) 
-neustrezna letnica objave (n=4) 
-neustrezna vsebina (n=6) 
Ustreznost 
Zadetki celotnih besedil 
(SLO=0) 
(ANG=25) 
Izključeni zadetki glede na 
kriterije (n=17) 
-ni vključena delovna terapija 
(n=8) 
-neustrezna starost otrok 
(n=5) 
-neustrezna žival (n=4) 
Vključitev 





Po opravljenem pregledu literature, je vključitvenim kriterijem ustrezalo osem člankov 
strokovne in znanstvene literature. Članki so bili objavljeni med letoma 2010 (Champagne 
in Dugas, 2010; Roehm, 2010) in 2019 (Hill et al., 2019; Laskowski et al., 2019; O’Mahony 
et al., 2019). Vse raziskave vključene v pregled so kvalitativne raziskave. Ena raziskava je 
vključevala kontrolno in intervencijsko skupino (Hill et al., 2019), druge so imele le 
raziskovalno skupino, v katerih so napredke merili s pomočjo video posnetkov terapij 
(Ajzenman et al., 2013; Hill et al., 2019; Howell-Forbes in Marxen, 2014; Lakowski et al., 
2019; Shurtleff in Engsberg, 2012), delovnoterapevtskih testov (Ajzenman et al., 2013; 
Champagne in Dugas, 2010; Hill et al., 2019; Roehm, 2010) ter intervjuja s starši otrok 
(Howell-Forbes in Marxen, 2014; O’Mahony et al., 2019).  
 







Iz analize strokovne znanstvene literature glede terapije s pomočjo živali pri otrocih s 
posebnimi potrebami, smo pridobili pet glavnih tem, katere so:  
• Vključenost živali v DT obravnavo zviša motivacijo in samozavest otrok. 
• Otroci vključeni v DT obravnavo so v prisotnosti živali bolj sproščeni. 
• Vključenost živali v DT obravnavo zviša pozornost otrok pri obravnavi. 
• Vključenost živali v DT obravnavo prispeva k boljšim motoričnim spretnosti. 
• Vključenost živali v DT obravnavo, prispeva k boljši komunikaciji. 








Večja motivacija in samozavest otrok Otroci pri terapiji s psom bolj uživajo in so 
bolj motivirani za sodelovanje, kot pri 
terapiji brez psa. 
Pri terapiji s psom, je bila deklica med 
terapijo bolj motivirana in samozavestna, 
kot pri terapiji brez psa. 
Napredek je bil viden pri sami motivaciji 
otrok pri izvajanju aktivnosti na terapiji. 
Doma so izvajali več aktivnosti in bili bolj 
motivirani, samozavestni in zadovoljni. 
 
Laskowski et al. (2019) 
Howell-Forbes, Marxen (2014) 
Roehm (2010) 
O’Mahony et al. (2019) 
Večja sproščenost otrok Otroci  na terapijah so bili bolj sproščeni in 
so opravili več aktivnosti v primerjavi pri 
terapiji brez psa. 
Otroka sta bila ob psu bolj motivirana in 
sproščena. 
Otroci so bili sproščeni ob konju. 
 
Laskowski et al. (2019) 
Roehm (2010) 
O’Mahony et.al. (2019) 
Boljša pozornost otrok pri obravnavi Pes je dobro vplival na njihovo vedenje, na 
terapiji so bili bolj pozorni in vključeni v 
terapijo. 





Hill et al. (2019) 
O’Mahony et al. (2019) 
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Nadaljevanje tabele 1 
Kategorija Opis Avtorji 
 
Izboljšanje motoričnih spretnosti Otroci imajo boljšo mišično kontrolo, 
koordinacijo, moč in ravnotežje. 
Pokazal se je napredek v kontroli trupa, 
posturalni kontroli, motoričnih spretnostih, 
hoji, teku in skakanju. 
 
O’Mahony et al. (2019) 
Shurtleff, Engsberg (2012) 
Champagne, Dugas (2010) 
Ajzenman et al. (2013) 
Roehm (2010) 
Izboljšanje komunikacije Otroka sta izvajala aktivnosti, ki vplivajo na 
boljšo komunikacijo. 
Otroci imajo boljšo komunikacijo in bolj 
























S pregledom literature smo ugotovili, da ima vključevanje konja in psa v DT obravnavo 
pozitiven vpliv na DT obravnavo pri otrocih s posebnimi potrebami. Na terapiji so otroci 
bolj motivirani, samozavestni in sproščeni, pokazal se je tudi večji napredek v kontroli trupa 
in motoričnih spretnostih (Hill et. al., 2019, O'Mahony et.al., 2019). Dokazano je, da imajo 
otroci naravno razvit interes za živali in druge stvari v njihovem okolju, na podlagi česar se 
je začela razvijati terapija z živalmi. DT obravnava z živalmi počasi postaja čedalje bolj 
uporabna terapija, saj ima pozitivni doprinos k doseganju ciljev (Fagan et.al., 2012).  
 
V pregledu literature so štiri raziskave preučevale terapijo s pomočjo psa. Hill in sodelavci 
(2019) in Rohem (2010) sta jo preučevala pri otrocih z avtizmom, Howell-Forbes in Marxen 
(2014) sta jo preučevala pri otroku s cerebralno paralizo, Laskowski in sodelavci (2019) ter 
Rohem (2010) pa so jo preučevali pri otrocih z motnjami v razvoju. Druge štiri raziskave v 
pregledu literature pa so preučevale terapijo s pomočjo konja. Ajzenman in sodelavci (2013) 
ter O'Mahony in sodelavci (2019) so jo preučevali pri otrocih z avtizmom, Champagne in 
Dugas (2010) ter O'Mahony in sodelavci (2019) so jo preučevali pri otrocih z Downovem 
sindromom ter Shurtleff in Engsberg (2012) in O'Mahony in sodelavci (2019) so jo 
preučevali pri otrocih s cerebralno paralizo. Pri vseh uporabljenih skupinah otrok v 
raziskavah je terapija z živaljo imela pozitiven doprinos. 
 
Howell-Forbes in Marxen (2014) navajata, da je pri terapiji s psom prišlo tudi do 
pomanjkljivosti in sicer med potekom obravnave. Terapevtu je bilo težko izvajati obravnavo, 
saj je bila njegova pozornost v celoti posvečena vodniku in psu, premalo pozornosti pa je 
bilo posledično tega usmerjeno na uporabnika. Pomanjkljivost pri poteku obravnave je 
izpostavila tudi mati uporabnice. Izpostavila je predvsem slabo koordinacijo med 
terapevtom in vodnikom psa, ki nista bila usklajena, zato je med obravnavo občasno nastala 
zmeda. Pomanjkljivosti pri terapiji s psom navaja tudi Roehm (2010) in sicer pri 
kontraindikacijah za terapijo s pomočjo psa. Otroci, ki so imeli izrazit strah pred psom, 
alergije na živalsko dlako, oslabljen imunski sistem ali agresivna vedenja pri obravnavi niso 
mogli sodelovati. Problem se je pojavil tudi pri starših, saj nekateri niso podali soglasja za 
izvajanja terapije s psom pri njihovem otroku. Tudi pri terapiji s konjem O'Mahony in 
sodelavci (2019) ugotavljajo pomanjkljivosti. Na samem začetku je bilo pomanjkanje znanja 
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o hipoterapiji (O'Mahony et.al., 2019). Starši otrok so bili zmedeni, ko so slišali, da bi njihov 
otrok sodeloval v DT obravnavi, ki se izvaja s pomočjo konja. Navedli so, da pred tem še 
nikoli niso slišali za hipoterapijo in da o tem tudi niso našli veliko informacij (O'Mahony 
et.al., 2019). Po precejšnjem iskanju in spraševanju prijateljev in znancem o tem, kaj je 
hipoterapija, so se na podlagi pridobljenih informacij odločili, da bodo otroka začeli voditi 
na samo terapijo. Vsi so hoteli naredili kakorkoli je potrebno, da pomagajo svojemu otroku 
(O'Mahony et.al., 2019).  
 
Laskowski in sodelavci (2019), Howell-Forbes in Marxen (2014), O'Mahony in sodelavci 
(2019) ter Ajzenman in sodelavci (2013) so v svojih raziskavah pokazali, da DT obravnava 
z vključitvijo terapije z živalmi izkazuje izboljšanje. Howell-Forbes in Marxen (2014) v 
svoji raziskavi pri terapiji s pomočjo psa navajata, da se je pri DT obravnavi s pomočjo psa 
pokazal napredek v aktivnostih, katere so izvajali na obravnavah. Pes je deklici pomagal, da 
je začela izvajati več aktivnosti. Izpostaviti je potrebno predvsem dnevne aktivnosti, igro, 
prostočasne aktivnosti in sodelovanje v družbi, katere je prenesla tudi v domače okolje. 
Naštetih aktivnosti pred DT obravnavo s pomočjo psa ni izvajala. Pred terapijo s psom 
deklica ni mogla dvigniti glave in roke, zaradi zanimanja za psa, je začela dvigovati glavo. 
Pes pa ji je z različnimi aktivnostmi pomagal tudi, da je dvignila roko. Pomagal ji je tudi pri 
socialnih spretnostih, prav tako se je naučila sprostiti in ohranjati očesni stik.  O'Mahony in 
sodelavci (2019) ter Ajzenman in sodelavci (2013) so pri terapiji s pomočjo konja ugotovili 
napredek v DT obravnavi. O'Mahony in sodelavci (2019) navajajo, da se je pri otrocih 
pokazalo izboljšanje, tako v njihovi komunikaciji in socialnih spretnostih, kot v motoričnih 
in procesnih spretnostih. Podoben napredek so ugotovili tudi Ajzenman in sodelavci (2013), 
ki so navedli, da je prišlo pri otrocih do napredka v kognitivnih in senzomotoričnih funkcijah 
in v kontroli trupa otrok. 
 
Večja motivacija in samozavest otrok 
 
Laskowski in sodelavci (2019), Howell-Forbes in Marxen (2014), Roehm (2010) ter 
O'Mahony in sodelavci (2019) ugotavljajo, da se pri vključevanju psa ali konja v DT 
obravnavo pri otrocih s posebnimi potrebami, pojavi večja motivacija ter samozavest pri 
otrocih. Ugotovili so, da otroci na DT obravnavi, v katero je vključena žival, bolj uživajo in 
so pri tem bolj motivirani za sodelovanje ter bolj samozavestni pri opravljanju danih 
aktivnosti. Postavljali so krogce iz luknjača s pinceto na določene dele psa, hodili so po vseh 
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štirih skupaj s psom, sedeli na terapevtski žogi na kateri so hranili psa, metali priboljške 
skozi obroč, za priboljškom pa je nato skočil pes, sprehajali so se ob konju in ga krtačili… 
Laskowski in sodelavci (2019) so ugotovili, da so otroci, ob prihodu psa na DT obravnavo 
in ob njegovem pozdravu, bili nad njim navdušeni, začeli so se smejati in z njim govoriti. V 
njih se je pokazala želja po interakciji s psom, kar je otrokom dalo motivacijo za sodelovanje 
v aktivnostih. To se je najbolj izkazalo v primeru tistih aktivnosti, ki so od otrok zahtevale 
ravnotežje, saj so morali stati na napravi za vzdrževanje ravnotežja. Otrok na DT obravnavi  
brez vključenega psa ni mogel vzdrževati ravnotežja, ko pa je bil na DT obravnavi pes, je 
bil otrok na težji napravi sposoben držati ravnotežje dalj časa, saj mu je pes dajal zagon in 
motivacijo za stanje na napravi. Podobno sta ugotovila tudi Howell-Forbes in Marxen 
(2014), kjer je deklica, ko je bila na DT obravnavah s psom pokazala veliko motivacijo za 
izvajanje aktivnosti, katere je prej niso zanimale. Pri DT obravnavi, kjer je bil vključen pes, 
je imela tudi večjo samozavest, posledično je aktivnosti izvajala učinkoviteje, začela jih je 
izvajati tudi izven obravnav, kot so kotaljenje po tleh proti psu in stran od psa. Deklica pred 
obravnavami s psom ni izvedla omenjenih aktivnosti, nato pa je aktivnost začela izvajati tudi 
v domačem okolju. Dvigovala je roke v zrak, kar so izvedli kot dajanje priboljškov psu, česar 
pred tem brez spodbude ni izvajala, božala je psa, s čimer je bil cilj doseči, da spastična roka 
ostane čim dlje odprta. Pri vseh aktivnostih je bil potreben očesni kontakt s psom. S tem so 
dosegli, da je bolj samozavestna tudi pri stiku s človekom. Tudi O'Mahony in sodelavci 
(2019) so pri terapiji s konjem opazili željo otrok po interakciji s konjem, kar je povečalo 
njihovo motivacijo za obiskovanje DT obravnave in izvajanje aktivnosti. Pokazali so 
zanimanje in željo za izvajanje aktivnosti, pokazali so tudi več samozavesti, kar na DT 
obravnavi brez živali ni bilo zaznati. Elmaci in Cevizci (2015) v svoji raziskavi, pri otrocih 
s cerebralno paralizo in drugimi telesnimi in duševnimi motnjami, ugotavljata, da terapija s 
pomočjo živali zviša samozavest in motivacijo otrok. Glede na cilje DT obravnave so otroke 
razdelili v pet skupin, pri katerih so rezultate ugotavljali preko intervjuja staršev in 
videoposnetkov obravnav. V drugi skupini je bil deček, pri katerem je bil cilj, da bi več 
uporabljal desno stran telesa in povečal njegovo gibljivost. Izvajal je aktivnost hranjenja psa 
z mrzlim jogurtom. S senzornimi stimulacijami mrzlega jogurta in toplega jezika psa ter 
vibracije, ko je pes lizal jogurt iz roke, se je zmanjšal mišični tonus roke in izboljšalo se je 
zavedanje desne strani telesa. Otrok se je pri tem sprostil in občutil udobje. Dobil je tudi 
veliko motivacijo za prihod na DT obravnave, saj mu je pes dajal zagon in željo po izvajanju 




Večja sproščenost otrok 
 
Laskowski in sodelavci (2019) in Roehm (2010) ugotavljajo, da so otroci na terapiji s psom 
bolj sproščeni. Vzrok tega je, da pes predstavlja vmesno povezavo med otrokom in 
terapevtom. Otrok v psu vidi zaveznika in prijatelja, kar mu pomaga, da se sprosti in z njim 
sodeluje. Terapevt preko psa doseže, da je otrok na DT obravnavah sproščen in 
komunikativen, otrok pa zaradi tega naredi tudi več aktivnosti na DT obravnavi, katere tudi 
bolj učinkovito izvede. Tudi O'Mahony in sodelavci (2019) pri terapiji s konjem opažajo 
večjo sproščenost otrok. Samo okolje obravnave, ki ni bolnišnično, otroke sprosti. 
Sproščujoče deluje že samo gledanje konja, saj so zelo mirne živali. Prav tako jih  pomirja 
jahanje, ker umirjena hoja konja otroka sprosti. Večjo sproščenost otrok sta v svoji raziskavi 
opazila tudi Elmaci in Cevizci (2015). V prvi skupini otrok v DT obravnavi, so se otroci bali 
medicinskih intervencij in občutili stres in tesnobo v bolnišničnem okolju. Na obravnavi so  
izvajali aktivnost, pri kateri so pripravljali terapevtskega psa na zdravniški pregled. Psu so 
merili vročino, mu poslušali pljuča, povili tačko… S tem so dosegli, da so se otroci preko 
psa soočili s svojim stresom in tesnobo pri obisku zdravnika, začeli so se počutiti bolj 
sproščeno. Otroci so razvili empatijo do sebe in do drugega živega bitja. Izboljšali so 
sposobnost sprejemanja pomoči in komunikacijskih sposobnosti. Podobno ugotavljata tudi 
Burr in Wittman (2019) v raziskavi vpliva terapije s pomočjo živali v pediatrični ustanovi. 
Ugotovili sta, da je imel pes pozitiven vpliv na čustveno in fizično počutje, ne samo otrok, 
temveč vseh ljudi, prisotnih v ustanovi. Ozračje v prisotnosti psa je bilo prijetno, veselo, 
sproščeno. Otroci so radi sodelovali z njim in izkazali več napredka in motivacije v 
prisotnosti psa. V njegovi prisotnosti so bili bolj sproščeni tudi starši otrok, kar je na otroke 
imelo pozitiven vpliv. 
 
Izboljšanje pozornosti otrok pri obravnavi 
 
Hill in sodelavci (2019) ter O'Mahony in sodelavci (2019) ugotavljajo, da vključenost živali 
v DT obravnavo vpliva na boljšo pozornost otrok med obravnavo. Hill in sodelavci (2019) 
navajajo, da so bili otroci pri terapiji s psom bolj pozorni na DT obravnavo. Pes je otrokom 
pomagal premagati stres in napetost, zato so se na terapiji lahko bolj sprostili in lažje 
opravljali dano aktivnost. Tudi O'Mahony in sodelavci (2019) so navedli, da se pri terapiji s 
konjem opaža boljšo pozornost otrok pri obravnavi. Ker je otroka konj zanimal, vse pa je 
potekalo v naravi, so se otroci lahko bolj sprostili in so lažje sodelovali v aktivnostih. 
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Zanimanje in želja po interakciji s konjem je posledično doprinesla večjo koncentracijo v 
izvajanje same aktivnosti. Koncentracijo in pozornost otrok pri terapiji s pomočjo živali so 
raziskovali tudi Masuri in sodelavci (2011). V raziskavo so bili vključeni štirje otroci z 
avtizmom stari od 7 do10 let. Pozornost in koncentracijo so merili s pomočjo neprekinjenega 
testa zmogljivosti (Continuous performance test – CPT). Izvajali so namizne aktivnosti, kot 
so barvanje, povezovanje pik, nizanje kroglic na nit… Aktivnosti, ki so jih izvajali z živaljo 
pa so bile: božanje, hranjenje, umivanje in krtačenje živali. Večji napredek pri testiranju 
pozornosti se je pokazal pri enem izmed otrok. Svojo prejšnjo meritev je izboljšal za 2 minuti 
in 20 sekund. Pri ostalih treh otrocih se je napredek pri pozornosti izboljšal le za 9 do 15 
sekund. Prišli so do zaključka, da terapija s pomočjo živali ne doprinese k izboljšanju 
pozornosti. Takšen rezultat so pripisali prekratkemu trajanju raziskave.  
 
Izboljšanje motoričnih spretnosti 
 
O'Mahony in sodelavci (2019), Shurtleff in Engsberg (2012), Chapmpagne in Dugas (2010) 
ter Ajzenman in sodelavci  (2013) so navedli, da se pri terapiji s konjem izboljšajo motorične 
spretnosti. O'Mahony in sodelavci (2019) so navedli, da so po končani obravnavi vsem 
otrokom izboljšale motorične spretnosti. Poročali so o boljši kontroli trupa, koordinaciji in 
ravnotežju. Otroci so dalj časa ohranjali sedeč položaj, bili so manj utrujeni, izboljšala se je 
njihova hoja. Aktivnosti so prenesli in jih izvajali v domačem okolju. Shurtleff in Engsberg 
(2012) sta kontrolo trupa na konju spremljala preko video posnetkov gibanja, pri otroku s 
cerebralno paralizo. Po 12 tednih hipoterapije je bilo zaznanega manj anteriornega in 
posteriornega gibanja telesa pri jahanju konja, po 36 tednih pa je bilo gibanje le še 
minimalno, pri čemer se kaže, da otrok čedalje bolj kontrolira trup. Kontrola drže in 
ravnotežje sta se izboljšala, kar posledično vpliva na motorične spretnosti in vidno zaznavo, 
prav tako na predelavo vestibularnih prilivov. Podobno sta ugotovila tudi Champagne in 
Dugas (2010) pri dveh otrocih z Downovim sindromom. Merili so s testom GMFM in sicer 
motorične spretnosti pri ležanju, sedenju, plazenju, položaju stoje in hoji, teku ter skakanju. 
Napredek po hipoterapiji je bil pozitiven, merili pa so predvsem hojo, tek in skakanje. Po 
hipoterapiji se je izboljšala kontrola trupa in posledično rezultati v motoričnih spretnostih 
merjenih s testom. Tudi Ajzenman in sodelavci (2013) pri otrocih z avtizmom, navajajo 
napredek v kontroli trupa, otroci imajo izboljšano posturalno kontrolo ter motorične 
spretnosti. Navajajo tudi posledično boljše ravnotežje in učinkovitejše izvajanje dnevnih 
aktivnosti. Rohem (2010) navaja, da DT obravnava, ki vključuje terapijo s psom, vpliva na 
23 
 
izboljšanje motoričnih spretnosti pri otrocih s posebnimi potrebami. Največ napredka se je 
pokazalo pri aktivnostih, ki so jih izvajali skupaj s psom. S pomočjo teh aktivnosti so dosegli, 
da so vplivali na njune motorične spretnosti. Najprej so v raziskavi izvajali DT obravnavo 
brez psa in sicer aktivnosti skrbi zase, kot so oblačenje in slačenje zgornjega dela,  kjer je 
poudarek na zapiranju in odpiranju gumbov in zadrge, ter aktivnosti pisanja in risanja, kot 
so prepisovanje črk, prerisovanje lažjih potez in oblik, barvanje znotraj črt lika, striženje 
listov, povezovanje pik, zlaganje papirja, risanje… Nato so izvajali DT obravnavo s psom, 
kjer sta otroka izvajala aktivnosti, pri katerih je z njima sodeloval pes. Ugotovili so, da sta 
raje izvajala aktivnosti, kjer sta iskala slike psa, kot tiste, pri katerih sta iskala na slikah druge 
živali. Prav tako sta raje risala psa, kot prerisovala druge oblike. Pri teh aktivnostih se je 
zaradi motivacije in pozornosti pri delu pokazal večji napredek, kot pri aktivnostih, ki sta jih 
izvajala brez psa. Tudi Elmaci in Cevizci (2015) ugotavljata izboljšanje motoričnih spretnost 
v DT obravnavah pri katerih so vključene živali. V tretji in peti skupini sta bila dečka s 
cerebralno paralizo. S pomočjo psa sta izvajala aktivnosti za izboljšanje motoričnih 
spretnosti. Dečku v prvi skupini je pes pomagal pri učenju in risanju. Med aktivnostjo risanja 
je moral otrok stati, da je krepil mišice na nogah in izboljšal ravnotežje. V peti skupini so s 
pomočjo psa izvajali tehnike sprostitve povišanega mišičnega tonusa zgornjih in spodnjih 
okončin. Deček je izvajal tudi aktivnost hranjenja psa z uporabo rok in nog. S sproščanjem 




Rohem (2010) ugotavlja, da je bil napredek pri DT obravnavi z vključeno terapijo s psom, 
viden tudi v socialnih spretnostih in komunikaciji. Prvi otrok je začel uporabljati več 
očesnega kontakta, začel je spontano govoriti, med obravnavo prosil za pomoč. Drugi otrok 
je začel uporabljati daljše povedi in se samostojno ponudil za pomoč prvemu otroku, tudi če 
on zanjo ni zaprosil. Izboljšanje komunikacije navajajo tudi Ajzenman in sodelavci (2013) 
pri DT obravnavi z vključeno terapijo s konjem. Zaznali so, da je napredek v posturalni 
kontroli vplival na socialne spretnosti in komunikacijo otrok. Zaradi izboljšane kontrole 
trupa so se otroci lahko lažje vključili v družbo in sodelovali skupaj z drugimi osebami. To 
jih je spodbudilo, da so se udeleževali v več skupinskih aktivnosti. Napredek se je pokazal 
pri poslušanju in lažjemu sledenju navodil, začeli so tudi izgovarjati več besed. Izboljšanje 
v komunikaciji otrok sta v svoji raziskavi opazili tudi Burr in Wittman (2019). Raziskovali 
sta vpliv terapije z živalmi v pediatrični ustanovi. Otroci so bili do terapevta v prisotnosti 
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živali bolj odprti, ker so bili nad živaljo navdušeni in so uživali v njeni prisotnosti. Ko so se 
med DT obravnavo pogovarjali o živalih, so otroci govorili več in bolj tekoče. Bili so 
srečnejši in bolj samozavestni, kar je prispevalo k boljšem govoru in sprostitvi otrok. Tudi 
Elmaci in Cevizci (2015) sta v svoji raziskavi opazila boljšo komunikacijo pri otrocih. V 
četrti skupini, kjer so bili otroci z duševnimi motnjami, so izvajali aktivnost praznovanja 
rojstnega dne psa. Otroci so morali povabiti ljudi na zabavo, jo organizirati in pripraviti torto. 
S tem so izboljšali otrokove sposobnosti empatije in jim dali občutek pripadnosti skupini. 
Skupaj so mu peli pesmi, plesali in poslušali glasbo. Pri tem so se otroci sprostili in začeli 
med seboj več komunicirati in uporabljati več očesnega kontakta.  
 
Prednost našega pregleda literature je, da so izvajalci  terapije s pomočjo živali v vseh 
člankih delovni terapevti. Tako smo se lahko osredotočili samo v vključevanje živali v DT 
obravnavo. Vsi delovni terapevti so izvajali terapijo s pomočjo živali le z otroki s posebnimi 
potrebami, ki niso bili starejši od 18 let. Novejše raziskave uporabljajo sodobne DT 
ocenjevalne instrumente za ocenjevanje učinkovitosti in napredka terapij s pomočjo živali v 
DT obravnavah. Prednost naše raziskave je tudi, da je večina uporabljenih člankov imela 
uporabljeno kontrolno in eksperimentalno skupino. 
 
V raziskavo je vključenih malo člankov, kar je posledica vključitvenih in izključitvenih 
kriterijev. Na podlagi večjega števila raziskav, bi lahko dobili še bolj točne in zanesljive 
podatke o doprinosu terapije z živalmi v DT obravnavah pri otrocih s posebnimi potrebami. 
Ker so raziskovalni vzorci v predstavljenih raziskavah majhni, ne moremo govoriti o na 
dokazih temelječi terapiji. Zaradi majhnega števila v populaciji otrok s posebnimi potrebami, 
ne zasledimo drugih metod, kot na primer pregled literature ali kvantitativne študije, 





Pri terapiji s pomočjo živali v DT obravnavi pri otrocih s posebnimi potrebami se je pokazalo 
izboljšanje. Ugotovili smo, da ima terapija s pomočjo živali pozitiven vpliv in prinaša boljše 
izide DT obravnave pri otrocih, kot pa DT obravnava brez živali. Živali otrokom pomagajo, 
da so pri obravnavah bolj motivirani, sproščeni in pozorni, poleg tega pa prispeva k 
izboljšanju izvedbenih spretnosti na področju motoričnih spretnosti, kontroli trupa in 
socialnih spretnosti. 
 
Pri izvajanju terapije s pomočjo živali, lahko pride tudi do pomanjkljivosti. Le te se lahko 
pokažejo, če delovni terapevt terapije s pomočjo živali ne obvlada ali če terapevtska žival ni 
dovolj usposobljena na tem področju. Do pomanjkljivosti lahko pride tudi v primeru, če 
terapevt in vodnik živali nista dovolj usklajena, da skupaj izvajata obravnavo, zato te vrste 
obravnav potrebujejo dobro načrtovano in usklajeno izvedbo. 
 
Iz naše raziskave je vidno, da se pri obravnavi v terapiji s pomočjo živali kaže večji doprinos 
v primerjavi z  DT obravnavo v katero žival ni vključena. Tako lahko raziskava spodbudi 
delovne terapevte k bolj načrtnemu vključevanju terapije s pomočjo živali, tako pri otrocih 
s posebnimi potrebami, kot pri drugih uporabnikih. 
 
Glede na to, da nismo našli veliko objavljenih člankov na temo terapije z živalmi v delovni 
terapiji predvidevamo, da ni dovolj raziskano področje. V raziskave bi bilo potrebno 
vključiti več različnih skupin otrok s posebnimi potrebami. S tem bi ugotovili, pri kateri 
skupini otrok je terapija z živalmi najbolj učinkovita in pri kateri skupini ne prinaša večjih 
dosežkov. Smiselno bi bilo uporabiti še druge živali poleg psa in konja, saj ima vsaka žival 
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 8 PRILOGE 
Analiza strokovne in znanstvene literature 
Avtor 
 
Metodologija Vzorec Ugotovitve 
Ajzenman et al. (2013). Kvalitativna raziskava, 6 otrok, 
vključenih v 12 tedensko delovno 
terapijo s konjem, enkrat na teden 
po 45 minut. Napredek je bil 
merjen z video posnetki gibanja, 
ter testoma vinelandska lestvica 
prilagoditvenih spretnosti 2 
(Vineland adaptive behavior 
scale 2 – VABS-2) 
 in aktivnost razvrrščanja kartic 
pri otroku (Pediatric activity card 
sort - PACS). 
 
6 otrok z avtizmom, stari 5-12 let. 
 
Terapija s konjem pozitivno 
vpliva na otroke z avtizmom. Pri 
otrocih so opazili izboljšano 
posturalno kontrolo, boljšo 
komunikacijo ter bolj učinkovito 
izvajajo dnevne aktivnosti. So 
bolj stabilni ter izboljšajo 
motorične spretnosti. 
 
Champagne, Dugas (2010). Kvalitativna raziskava, 11 
tedenska DT obravnava s 
konjem, po 30 minut. Rezultati so 
bili merjeni s testom ocenjevanje 
grobih motoričnih funkcij (Gross 
motor function measure - 
GMFM), ki je bil izveden pred 




Dva otroka z Downovim 
sindromom, stara 2 in 3 leta. 
 
Pokazali so se napredki v 
posturalni kontroli, motoričnih 
spretnostih, hoji, teku in 
skakanju. 
 
 Avtor Metodologija Vzorec Ugotovitve 
 
Hill et al. (2019). Raziskava, ki vključuje 
raziskovalno skupino (izvajanje 
DT obravnave, vključena terapija 
s psom) in kontrolno skupino 
(izvedba delovne terapije brez 
psa). Obe skupini sta imeli sedem 
obravnav, ki so trajale po eno 
uro. Napredek je bil merjen preko 
video posnetkov, ter testa 
Kanadski test izvajanja 
dejavnosti (Canadian 
occupational performance 
measure -COPM), ki so ga 
















22 otrok z avtizmom razdeljeni v 
dve skupini po 11 otrok, stari 4-6 
let. 
 
DT obravnava s terapijo s psom 
je imela pozitivni učinek na 
otroke z avtizmom. Pes je dobro 
vplival na njihovo vedenje, na 
terapiji so bili bolj skoncentrirani 
in vključeni v terapijo.  
 
 Avtor Metodologija Vzorec Ugotovitve 
 
Howell-Forbes, Marxen (2014). Kvalitativna raziskava, ki je 
potekala v dveh fazah in sicer 
prva faza DT obravnava in druga 
faza DT obravnava s pomočjo 
terapevtskega psa. Napredek so 
spremljali preko video posnetkov 
in intervjuja s starši. Terapija je 
trajala 2 tedna, 3x tedensko po 60 
minut, prvi teden brez psa in 
drugi teden s psom. Razliko med 
obravnavo s psom in brez psa so 
merili tako, da so merili, koliko 
časa lahko drži glavo v zrak pri 
sedenju, koliko časa lahko 
ohranja navpični položaj glave, 
kolikokrat je odprla levo in desno 
roko, kolikokrat je prostovoljno 
premikala roke, kolikokrat je 
izrekla kakšen vokal ter 
kolikokrat se je prekotalila iz 









V raziskavi je sodelovala 3 letna 
deklica s cerebralno paralizo, 
katera je bila zbrana pod pogoji 
da: ima diagnozo cerebralna 
paraliza, stara med 18 meseci in 
13 leti, je sposobna sodelovati v 
DT obravnavi dva tedna po 3x na 
teden in nima strahu in alergije na 
psa. Sodeloval je tudi eden od 
staršev. 
 
V DT obravnavi, vključena 
terapija s psom, je bila deklica 
med terapijo bolj motivirana in 
samozavestna, kot brez terapije s 
psom, prav tako je med DT 
obravnavo bolj uživala kot v DT 
obravnavi brez terapije s psom. 
Tudi aktivnosti, ki jih je na 
terapiji izvajala s prisotnostjo psa 
je nato prenesla v vsakdanje 
življenje in v njih napredovala. 
Razliko med napredkom pri 
obravnavi s psom in brez psa so 
merili s časom držanja glave v 
zrak in številom odprtja leve in 
desne roke, premikanja roke, 
govora in kotaljenja. 
 
 
 Avtor Metodologija Vzorec Ugotovitve 
 
Laskowski et al. (2019). 
 
Kvalitativna raziskava, otroci so 
bili vključeni v DT obravnavo. 
Imeli so 6 obravnav, 3 s psom in 
3 brez psa. Napredek so 
spremljali preko video 
posnetkov. 
V raziskavo je bilo vključenih 5 
otrok, starosti 4 – 12 let, ki imajo 
motnje v razvoju. 
 
Študija je pokazala, da otroci pri 
DT obravnavi, vključena terapija 
s psom bolj uživajo in so bolj 
motivirani za sodelovanje, kot pri 
DT obravnavi brez terapij s 
psom. Prav tako so bili otroci  na 
obravnavah bolj sproščeni in so 
opravili več aktivnosti v 
primerjavi pri obravnavi brez 
terapije s psom. 
 
O’Mahony et al. (2019). Kvalitativna raziskava, v katero 
so bili vključeni otroci s 
posebnimi potrebami, ki so 
obiskovali DT obravnavo v 
katero je bila vključena terapija s 
konji. DT obravnava je trajala 
minimalno osem tednov. 
Izvedeni so bili intervjuji s starši 
otrok. 
Vključenih je bilo 11 otrok, v 
starosti 3-9 let (avtizem, 
cerebralna paraliza, Downov 
sindrom). 
 
DT obravnava s konjem je imela 
pozitiven vpliv na otroke. Otroci 
so izboljšali mišično kontrolo, 
koordinacijo, moč in ravnotežje, 
prav tako so doma izvajali več 
aktivnosti in bili bolj motivirani, 
samozavestni, sproščeni in 
zadovoljni, prav tako je bila 










 Avtor Metodologija Vzorec Ugotovitve 
 
Roehm (2010). Kvalitativna raziskava, pri kateri 
je bila izvedena DT obravnava s 
pomočjo terapevtskega psa. 
Izvedene so bile 4 terapije po 30 
minut, rezultati pa so bili merjeni 
s pomočjo testov Peabody 
lestvica razvojnih motoričnih 
sposobnosti 2 (Peabody 
developmental motor scale 2 – 
PDMS -2) in vprašalnik za oceno 
otrokovih zmanjšanih zmožnosti 
(Pediatric evaluation of disability 
inventory - PEDI). 
 
V raziskavi sta sodelovala dva 
otroka in sicer 6 letni deček, ki 
ima diagnosticiran avtizem, ter 6 
letna deklica, ki je imela 
kognitivne motnje in govorne 
težave. 
 
Največ napredka je bilo vidnega 
pri sami motivaciji otrok pri 
izvajanju aktivnosti na DT 
obravnavi. Otroka sta bila ob psu 
bolj motivirana in sproščena, 
posledično sta tudi raje prihajala 
na obravnave in izvajala 
aktivnosti, ki vplivajo na njune 
motorične spretnosti in boljšo 
komunikacijo.  
 
Shurtleff, Engsberg (2012). Kvalitativna raziskava, 36 
tedenska DT obravnava, v katero 
je bila vključena terapija s 
konjem po 45 minut. 
Napredek je bil merjen s pomočjo 
video posnetkov gibanja, kjer so 








Deček je bil star 6 let, cerebralna 
paraliza (spastična diplegija) 
 
 
Rezultati videoposnetkov so 
pokazali napredek. Le ta se je 
pokazal v kontroli trupa, pri 
katerem je bilo veliko več 
kontrole kot na začetku. Prav 
tako je bila drža glave boljša kot 
je bila na začetku. 
 
 
